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Carcinoma de células escamosas em glândula mamária de gata doméstica
Squamous Cell Carcinoma of Mammary Gland in Domestic Cat
 Kilder Dantas Filgueira1 & Archivaldo Reche Júnior2
ABSTRACT
Background: In the feline species, 80% to 93% of neoplasias in the mammary gland are malignant, being the majority 
carcinomas. Among them, there is the mammary squamous cell carcinoma, which amounts to a very rare neoplasm in the 
domestic cat, with considerable potential for malignancy. This study aimed to report a case of squamous cell mammary 
carcinoma in the feline species.
Case: A female cat, mixed breed, ten years old, presented history of skin lesion. The cat had been spayed two years before, 
but with previous administration of contraceptives. At the physical examination, it was observed ulcer between the caudal 
abdominal mammary glands. The occurrence of skin or mammary neoplasia was conceived. The following complementary 
tests were requested: complete blood count, serum biochemical profi le (renal and hepatic), chest radiographs, abdomi-
nal ultrasound, and incisional biopsy of the ulcerated region periphery, followed by classic histopathology. The lesion 
histopathology was compatible with squamous cell carcinoma of the mammary gland. Due to such a diagnosis, bilateral 
mastectomy was recommended. The material obtained during the surgical procedure was sent for anatomopathological 
analysis. Microscopically, surgical margins infi ltration and a regional lymph node were verifi ed. The owner was advised 
of the need for complementary therapies and medical monitoring of the cat. However, there was no return. It is noteworthy 
that the animal’s physical and laboratory examinations showed no neoplasia in other regions, being the squamous cell 
carcinoma of the mammary gland considered primary.
Discussion: The malignant mammary neoplasia genesis in feline species, in general, seems to be related to steroid hor-
mones. The ovariectomized females are less likely to develop the disease when compared to intact cats, but there is no 
protective effect of surgery on those spayed after two years of age regarding the appearance of the neoplasia. Thus, at the 
time the reported patient was ovariectomized, this effect no longer occurred. The synthetic progestins regularly used to 
prevent estrus increase by three times the risk of breast carcinomas onset. In humans, there is no clear defi nition of the 
etiology and pathogenesis of mammary squamous cell carcinoma. However, it has been suggested its association with 
extreme forms of squamous metaplasia present in pre-existing mammary adenocarcinoma, besides cysts, chronic infl am-
mations, abscesses and mammary gland adenofi bromas. In a hypothetical way, this etiology could also be related to the 
feline mammary carcinoma, although, for the case at issue, the exogenous and endogenous hormonal infl uence should not 
be excluded. It has been reported that mammary squamous cell carcinomas in cats are classifi ed in grades II and III (ie, 
moderately and poorly differentiated, respectively). Thus, they are considered tumors with more unfavorable prognosis. 
However, the monitoring of the clinical course, in order to evaluate possible recurrence of the neoplasia and metastases 
to distant sites, was not possible as the animal under discussion did not return. The squamous cell carcinoma is the most 
common skin tumor in feline species, despite the primary location in the mammary gland. It is, therefore, important to dif-
ferentiate squamous cell carcinoma originated in the breast from histological types derived from skin. The description of this 
special and rare feline mammary carcinoma is important due to its particular characteristics and potential for malignancy.
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INTRODUÇÃO
As neoplasias da glândula mamária represen-
tam 17% da totalidade dos tumores que ocorrem nas 
fêmeas da espécie felina [8]. Nesses animais, aproxi-
madamente 80% a 93% dessas neoplasias são malig-
nas, onde mais de 80% correspondem a carcinomas 
mamários [3]. A classifi cação entre os tipos específi cos 
de carcinomas difere ligeiramente entre patologistas, 
porém a base deriva dos critérios propostos conforme a 
Organização Mundial de Saúde (OMS) [2,6]. Contudo, 
existe uma concordância em que os carcinomas in situ, 
túbulo-papilífero, sólido e cribiforme são as formas 
mais comuns. Outros subtipos incluem carcinoma mu-
cinoso, carcinossarcoma, carcinoma adenoescamoso 
e carcinoma de células escamosas [6]. Dentre estes 
últimos, o carcinoma de células escamosas mamário é 
relativamente incomum na cadela e muito raro na gata. 
É composto de células fusiformes, geralmente orga-
nizadas em de forma lâminas sólidas e cordões, com 
áreas de diferenciação escamosa [8,9]. O carcinoma de 
células escamosas da glândula mamária de gatas possui 
considerável potencial de malignidade [12]. Equivale 
a uma neoplasia altamente invasiva e se relaciona 
comumente com a permeação de vasos linfáticos [9]. 
Nesse sentido, o presente trabalho objetivou relatar 
um caso de carcinoma de células escamosas mamário 
na espécie felina.
RELATO DE CASO
Uma fêmea felina, sem raça defi nida, com 
dez anos de idade, foi encaminhada para o Hospital 
Veterinário da Universidade Federal Rural do Semi-
-Árido (UFERSA) - Mossoró, Rio Grande do Norte, 
Brasil. A gata apresentava o histórico de lesão na 
pele da região inguinal. A mesma foi submetida à 
ovariossalpingo-histerectomia há dois anos, mas com 
ocorrência anterior de gestações e administração 
de aproximadamente sete injeções contraceptivas. 
Iniciou-se o exame físico da paciente. Os parâmetros 
fi siológicos estavam normais. Durante a semiologia 
dermatológica, observou-se uma úlcera, abrangendo 
a hipoderme e tecidos adjacentes, localizada entre 
as glândulas mamárias abdominais caudais. A lesão 
possuía 16 cm de diâmetro, com hipertermia local e 
exsudação purulenta (Figura 1). Não ocorria hipertrofi a 
de linfonodos regionais. Diante dos achados clínicos, 
sugeriu-se a ocorrência de neoplasia cutânea ou mamá-
ria. Foram solicitados exames complementares. Estes 
equivaleram a hemograma completo, perfi l bioquímico 
sérico (renal e hepático), radiografi as torácicas, ultras-
sonografi a abdominal e biopsia incisional da periferia 
da região ulcerada, seguida de histopatologia clássica.
Figura 1. Carcinoma de células escamosas mamário felino in situ. A 
seta indica a cicatriz resultante do procedimento de ovariossalpingo-
histerectomia. 
A análise hematológica, avaliação bioquímica 
e exames de imagens não revelaram alterações. A his-
topatologia da lesão demonstrou a presença de neopla-
sia composta pela proliferação de células poligonais, 
dispostas em agrupamentos sólidos com tendência à 
ceratinização. Observou-se abundante citoplasma eosi-
nofílico e núcleos com a cromatina grumosa. Existiam 
áreas de necrose e infi ltrado infl amatório misto difuso 
e o índice mitótico era alto. De acordo com os achados, 
o quadro morfológico foi compatível com carcinoma 
de células escamosas, moderadamente diferenciado, 
em glândula mamária (Figura 2).
Figura 2. Fotomicrografi a histopatológica do carcinoma de células es-
camosas mamário felino. Na periferia da fi gura verifi cam-se grupos de 
células com tendência a queratinização. No centro há infi ltrado infl amatório 
(HE,10x). [Barra: 200 μm]. 
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Em virtude de tal diagnóstico, preconizou-se 
mastectomia bilateral no felino. O material obtido 
durante o procedimento cirúrgico foi encaminhado 
para análise anatomopatológica. Microscopicamente 
verifi cou-se infi ltração neoplásica em margens ci-
rúrgicas e linfonodo regional. Vale salientar que ao 
exame físico e laboratorial o animal não demonstrava 
presença da neoplasia em outras regiões, logo se clas-
sifi cou o carcinoma de células escamosas em glândula 
mamária como primário. A proprietária foi orientada 
para a necessidade de terapias complementares e mo-
nitoramento médico da gata, porém não houve retorno.
DISCUSSÃO 
A gênese das neoplasias mamárias malignas 
na espécie felina, de um modo geral, parece ter relação 
com os hormônios esteróides. As fêmeas ovariec-
tomizadas são menos propensas a desenvolverem a 
patologia quando comparadas com gatas intactas [3,6]. 
Uma vez a esterilização cirúrgica executada antes dos 
seis meses de idade, observa-se redução em 91% para 
o risco de desenvolvimentodo carcinoma no tecido 
mamário, mas nas gatas castradas após os dois anos 
de idade não há efeito protetor da cirurgia sobre o apa-
recimento da neoplasia [10]. Assim, na época em que 
a gata relatada foi ovariectomizada (aos oito anos de 
idade), já não ocorria tal efeito. Esta situação poderia 
ser explicada em virtude da presença constante de es-
teróides sexuais, os quais induziram a proliferação de 
células epiteliais mamárias e favoreceram o acúmulo 
de erros genéticos que resultaram na neoplasia em 
uma fase mais tardia da vida do animal [10]. Sabe-se 
que as fêmeas felinas são fotoperiódicas positivas, 
sendo em condições naturais poliéstricas contínuas 
nas regiões próximas a linha do Equador [11]. Assim, 
uma gata ovariectomizada após os 24 meses de idade e 
criada nas áreas adjacentes a linha equatorial (como é 
o caso da paciente descrita), pode ser mais predisposta 
ao desenvolvimento do carcinoma de mama devido à 
exibição de uma maior frequência de ciclos estrais até 
o momento da cirurgia. 
Os progestágenos sintéticos, utilizados regu-
larmente para a prevenção do estro, aumentam em 
três vezes o risco de aparecimento dos carcinomas 
mamários [4,6]. Relatam-se o desenvolvimento destes 
tumores em animais que receberam tratamento com 
progesterona exógena por 4,5 meses a 5,5 anos [7]. 
Nos humanos, não há clara defi nição da etiologia e 
patogênese do carcinoma de células escamosas da 
mama. Contudo, tem sido sugerida a associação com 
formas extremas de metaplasia de células escamosas 
presentes em adenocarcinoma mamário pré-existente, 
além de cistos, infl amações crônicas, abscessos e ade-
nofi bromas da glândula mamária [5]. De modo hipo-
tético, essa etiologia também poderia ter relação com 
o carcinoma mamário felino embora, para o presente 
relato, não seja excluída a infl uência hormonal em 
virtude do histórico da paciente, como a ação contínua 
dos hormônios sexuais ou administração frequente de 
progestágenos. 
Estudos epidemiológicos de neoplasmas da 
glândula mamária felina demonstram que o carcinoma 
de células escamosas possui uma frequência de apenas 
2,7% a 4,4% [2,12]. Tais citações corroboraram com o 
caráter insólito da patologia mamária felina em discus-
são. Esta apresentação incomum também é verifi cada 
em seres humanos, onde a incidência do carcinoma 
de células escamosas da glândula mamária varia entre 
menos que 0,04% a 0,1% [5]. Já foi descrito que os 
carcinomas de células escamosas mamário de gatas 
encontram-se classifi cados nos graus II e III (ou seja, 
moderadamente e pouco diferenciado, respectivamen-
te), sendo referentes aos graus crescentes de maligni-
dade. Em um determinado estudo, a quantifi cação de 
AgNOR (marcador da atividade celular e nucleolar) 
para estas neoplasias apresentou o terceiro maior ín-
dice dentre todas os neoplasmas mamários malignos 
dos felinos. Assim, podem ser considerados tumores 
de malignidade elevada e prognóstico mais desfa-
vorável [12]. Essa característica é similar as demais 
neoplasias mamárias malignas das gatas, uma vez que 
tendem a constante invasão estromal e apresentarem 
metástase no momento do exame físico ou da cirurgia 
[3, 6]. Relata-se que a invasão de linfonodos regionais, 
secundariamente às neoplasias malignas da glândula 
mamária felina, ocorre em 21,5 a 42% dos casos [1,13]. 
Na paciente em questão, o critério de malignidade da 
neoplasia diagnosticada encontrou-se compatível as 
descrições da literatura. O grau de diferenciação atri-
buído para o carcinoma mamário poderia justifi car a 
sua disseminação para as margens cirúrgicas e gânglios 
linfáticos. Em virtude da ausência de retorno com o 
animal em discussão, não foi possível acompanhar a 
evolução clínica da neoplasia. 
O carcinoma de células escamosas representa 
o tumor de pele mais comum da espécie felina [3], em 
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detrimento da localização primária desta neoplasia em 
glândula mamária. Logo, é importante diferenciar o 
carcinoma de células escamosas originário na mama 
dos tipos histológicos derivados da pele e seus anexos, 
assim como de metaplasia escamosa relacionada à 
infl amação ou ainda das metástases provenientes de 
outros locais [5,8]. No caso relatado, o exame histo-
patológico demonstrou-se fundamental para o diag-
nóstico da presença restrita do carcinoma de células 
escamosas em tecido mamário. 
A descrição deste tipo especial e raro de car-
cinoma mamário dos felinos é importante em virtude 
de suas características particulares e potencial para 
malignidade.
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